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Flachiges Netzimplantat zur Hernienversorgung 



Die Erfindung betrifft ein flachiges Netzimplantat zur Versorgung von ins- 
besondere Leistenhernien. 

Derartige Netzimplantate sind in unterschiedlichsten Konfigurationen in 
der Medizintechnik ublich und Standardprodukte fur die Hernienversor- 
gung. Eine spezielle Ausgestaltung ist beispielsweise der WO 00/67663 Al 
zu entnehmen. 

Herniennetze werden bei der operativen Reparation von insbesondere 
Leistenhernien verwendet, urn ein spannungsfreies Uberdecken des Defek- 
tes zur Stabilisierung der Bauchwand zu erzielen. Je nach Art und Lage der 
Hernien kann es dabei notwendig sein, eine Korperrohre - wie beispiels- 
weise den Samenstrang bei einer Leistenhernie - durch das Implantat zu 
fiihren. Hierzu ist in der Netzlage eine Durchlassoffnung angelegt. Da die 
Korperrohre naturgemafi keinen in die Durchlassoffnung entfadelbaren 
Anfang besitzt, muss in der Netzlage ein Einfiihrungsschlitz zwischen 
ihrem auBeren Umriss und der zentralen Durchlassoffnung zum Einfiihren 
der Korperrohre dorthin angelegt sein. 

In der herkommlichen Operationstechnik wird dieser Schlitz nach dem Ein- 
fiihren der Korperrohre in die Durchlassoffnung geschlossen, indem die 
Schlitzflanken in eine Uberlapp-Stellung gebracht und miteinander vernaht 
werden. Dieses Zusammenziehen sorgt allerdings fur eine Deformation des 
Netzimplantates, was eine saubere Lage an der Bauchwand beeintrachtigen 
kann. Ferner sind derartige Netzimplantate auf Grund der Verwendung von 
sehr diinnen und leichten Faden mechanisch nicht sehr stabil, was zu einer 
schwierigen Handhabbarkeit wahrend der Operation fiihrt. 



Davon ausgehend liegt der Erfindung die Aufgabe zu Grunde, ein flachiges 
Netzimplantat zur Hernienversorgung so auszugestalten, dass es bei der 
Implantation in operationstechnischer Hinsicht einfacher und sauber zu 
verlegen ist. 

Diese Aufgabe wird durch die im Kennzeichnungsteil des Anspruches 1 
angegebenen Merkmale gelost. Kern der Erfindung ist die Bildung des fla- 
chigen Netzimplantates aus zwei ringformigen, eine zentrale Offnung um- 
gebenden Netzlagen, die jeweils einen den Ringverlauf unterbrechenden 
Zugangsschlitz zu ihrer zentralen Offnung aufweisen. Die beiden Netzla- 
gen sind dabei mit im Wesentlichen fluchtenden zentralen Offnungen mit 
versetzt zueinander angeordneten Positionen der Zugangsschlitze aufein- 
andergelegt und bezogen auf die Peripherrichtung nur auf einer gemeinsa- 
men Seite der Zugangsschlitze miteinander fest verbunden. 

Durch die Doppellagigkeit des Netzimplantates mit einer Verbindung zwi- 
schen den beiden Lagen ergibt sich einerseits eine verbesserte Stabilitat des 
Netzimplantates, was insbesondere einer problemlosen Ausbreitbarkeit des 
Implantates an seinem Implantationsort beispielsweise zwischen der Fascie 
und der Bauchwand zu gute kommt. Die durch das Netzimplantat zu legen- 
de Korperrohre ist durch einfaches Auseinanderziehen der unverbundenen 
Ringsektoren der beiden Netzlagen und Einschieben in deren zentrale Off- 
nung dorthin einfuhrbar. 

Bevorzugte Ausfuhrungsformen, weitere Merkmale, Einzelheiten und Vor- 
teile der Erfindung sind den Unteransprtichen und der nachfolgenden Be- 
schreibung entnehmbar, in der ein Ausfuhrungsbeispiel des Erf indungsge- 



genstandes an Hand der beigefiigten Zeichnungen naher erlautert wird. Es 
zeigen: 



Fig. 1 eine Draufsicht auf die beiden Netzlagen eines Netzimplantates 
nach Art einer Explosionsdarstellung, und 

Fig. 2 eine Draufsicht auf das flachige Netzimplantat. 

Wie insbesondere aus Fig. 1 deutlich wird besteht das Netzimplantat aus 
einer ersten und zweiten Netzlage 1, 2, die als identisch ausgebildete Ringe 
mit einer zentralen Offnung 3, 4 ausgebildet sind. In radialer Richtung sind 
beide Netzlagen 1, 2 jeweils mit einem Zugangsschlitz 5, 6 von ihrer peri- 
pheren Aufienkante 7, 8 zur zentralen Offnung 3, 4 hin versehen. 

Die beiden Netzlagen 1, 2 bestehen aus einem Polypropylen-Monofila- 
ment-Netzmaterial, das mit einer Fadenstarke von 100 dtex in Atlas- 
Legung kettengewirkt ist. Das Flachengewicht dieses Lagenmaterials fur 
jede Netzlage I, 2 betragt ca. 60 bis 65 g/m 2 , kann allerdings auch deutlich 
darunter gewahlt werden. Die Netzlagen 1 sind - wie nicht eigens darge- 
stellt ist - mittels Laserschneiden aus einem entsprechenden Bahnmaterial 
herausgeschnitten. 

Zur Herstellung des kompletten Netzimplantates, wie es in Fig. 2 in Drauf- 
sicht gezeigt ist, werden die beiden so vorkonfektionierten Netzlagen 1, 2 
beziiglich ihrer Umrisse deckungsgleich aufeinandergelegt, wobei die bei- 
den Zugangsschlitze 5, 6 jedoch um einen Versatzwinkel V von 180° ver- 
setzt zueinander angeordnet sind. Zu einer Seite bezogen auf die Peripher- 
richtung P der Netzlagen 1, 2 hin - namlich auf der bezogen auf Fig. 2 
linken gemeinsamen Seite der Zugangsschlitze 5, 6 - sind die beiden Netz- 
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lagen 1, 2 an drei gleichmafiig iiber die inneren Umfangskanten 9, 10 der 
zentralen Offnungen 3, 4 bzw. AuBenkanten 7, 8 verteilte Punktverbindun- 
gen 11 miteinander fest verbunden. Die Punktverbindungen 11 konnen bei- 
spielsweise aus Punktnahten, hergestellt aus dem gleichen Fadenmaterial 
5 wie die Netzlagen 1 , 2 selbst, oder aus Punktverklebungen beispielsweise 
aus einem thermoplastischen Klebstoff bestehen. 

Wie den Zeichnungen ebenf alls nicht explizit entnehmbar ist, ist das Netz- 
implantat nach seiner Konfektionierung aus den beiden Netzlagen 1, 2 mit- 
10 tels eines aus dem Stand der Technik bekannten PACVD-Prozesses, wie er 
etwa in der DE 199 45 299 A naher beschrieben ist, mit einer die gesamte 
Oberflache der Filamente bedeckenden Titanisierung als korpervertragliche 
Beschichtung versehen. Deren Dicke liegt im Bereich von < 2 p:m, vor- 
zugsweise bei etwa 5 bis 700 nm. 

15 

Diese durchgehende Metallisierungsschicht auf dem Kunststoff-Netz- 
material verbessert erheblich die Gewebevertraglichkeit des Netzimplanta- 
tes. Diese wird auch durch das bereits erwahnte Laserschneiden der Netz- 
lagen 1, 2 unterstutzt, da damit an den Schnittkanten keine „Ausfransun- 
20 gen" mit sich losenden Faserpartikeln hervorgerufen, sondern ein sauber 
abgeschmolzener Randkantenbereich erzielt werden. 
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Patentanspriiche 

1. Flachiges Netzimplantat zur Hernienversorgung, gekennzeichnet durch 

- eine erste ringformige, eine zentrale Offnung (3) umgebende Netzlage 
5 (1) mit einem den Ringverlauf unterbrechenden Zugangsschlitz (5) 

zur zentralen Offnung (3), 

- eine zweite ringformige, eine zentrale Offnung (4) umgebende Netz- 
lage (2) ebenf alls mit einem den Ringverlauf unterbrechenden Zu- 
gangsschlitz (6) zur zentralen Offnung (4), wobei 

10 - - die beiden Netzlagen (1,2) mit fluchtenden zentralen Offnungen (3, 4) 
bei versetzt zueinander angeordneten Positionen der Zugangsschlitze 
(5, 6) aufeinander gelegt und bezogen auf die Peripherrichtung (P) 
nur auf einer gemeinsamen Seite der Zugangsschlitze (5, 6) miteinan- 
der verbunden sind. 

15 

2. Netzimplantat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass die 
beiden Zugangsschlitze (5, 6) um einen Versatzwinkel (V) von 180° zu- 
einander versetzt angeordnet sind. 

20 3. Netzimplantat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dass 

die beiden Netzlagen (1, 2) eine deckungsgleiche Form besitzen. 

4. Netzimplantat nach einem der vorgenannten Anspriiche, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass die beiden Netzlagen durch Punktverbindungen (11) 
25 in Form von Punktnahten oder -verklebungen miteinander verbunden 
sind. 



5. Netzimplantat nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet, dass das die 
Punktverbindungen (11) jeweils entlang der inneren Umfangskante (9, 
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10) der zentralen Offnung (3, 4) und entlang der AuBenkante (7, 8) der 
Netzlagen (1, 2) angeordnet sind. 

6. Netzimplantat nach einem der vorgenannten Anspriiche, dadurch ge- 
5 kennzeichnet, dass es aus einem Netz-Bahnmaterial vorzugsweise aus 

Polypropylen mit Hilfe eines Laser-Schneidstrahls zugeschnitten ist. 

7. Netzimplantat nach einem der vorgenannten Anspriiche, gekennzeich- 
net durch eine metallhaltige, durchgehende, korpervertragliche Be- 

10 schichtung. 

8. Netzimplantat nach Anspruch 7, dadurch gekennzeichnet, dass die Be- 
schichtung eine Titan-haltige Beschichtung mit einer Dicke von kleiner 2 
[xm, vorzugsweise von 5 bis 700 nm ist. 



15 
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Zusammenfassung 

Ein flachiges Netzimplantat zur Hernienversorgung besteht aus zwei iden- 
tischen, ubereinandergelegtenNetzlagen (1, 2), die jeweils eine zentrale 
Offnung (3, 4) und versetzt zueinander angeordnete Zugangsschlitze (5, 6) 
aufweisen. Die beiden Netzlagen (1. 2) sind auf einer gemeinsamen Seite 
der Zugangsschlitze (5, 6) miteinander verbunden. 

-Fig. 2- 




Fig. 2 



